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hondriasis, morbus aeruditorum, mor- 
bus flatiionu, hypercoenesia gattaie*; morbus omni 
sevo proteiformi* habitus. Ut reeta qua se manife- 
stai imagine dipingi queat analitica exarainandu* 
venit, triplichimi ne pliaenomenorum se r lem consi- 
derare necesse est. . . : . „ 

Tales seriei, ab inkio origini! iiique ad culmen 
evolulionis morbi observalioni fernet sistentes, !la- 
tuendae sunt sequentes. 

. . I... -I •■!. .1 

A. Series phaenomenorum psychicorum. 

B. Apparatili digestionis. - 

C. Alienatac in nervati uni 3. .... ■ , 

A. Disponilo animi mala, prneprimit tempore 
digestionis, laxitudo virium, tristi ti a, timidità!, meni 
contìnue in considera ti onem sensationum sua rum 
morbosa rum sumrae versatili um dircela; nam omni 
die medico curanti novi morbi periculurn ipsius vì- 
tae minitantis praesentiam accusa ut, loquaci tate in- 
signi et eloquentia mirabili morbura suom ver- 
bis pulcherrimis descrìbunt; praediligunt lectio- 
nem librorum medicinali um , et omnia in bis 

librisi inventa ad mura stalum refèrunt; hypaehon- 
driasìs laborantes regnanti! aliaujus medioae theo- 
riae facillimc asteelae fiunt; lic ceL Andrai nar- 




rat « tempore ilio quo in cphemeridibu^jedicinali- 
» bus discussiones de eyslotomia et lytlmtridajperage- 
» bantur et bypochondriaci lias eplieraerid'ésfcgeiites 
"inde perciperent homines lithiasi subjeetjus -neces- 
ii sitale urinam frequentius emittendi toiefuerj,- in 
n omni angulo platearum subsistere visi sunt, ut in- 
i.Stinctui huic falso ex praeconcepta idea frisa satis- 
« faoerent. n Unilaterali* cogitandi modus de sc- 
metipso, animae soli ici ludo morbo suo unice intenta 
et aliorum compassìonem ipsi pracprimfs dcbileni 
censens, mobilitns psichica su mina, moeror, diffiden- 
tia, amor solitudini! , timor mortis hypochondria- 
cura characttrizant, sed non obstante hac vita réve- 
ra ominosa, taedium vitae neqnaquam palefaeiunt- 
Increscente morbo, impotenza ad omnem ocenpa- 
tionem imo ad proprìam vitam coniervandam, ex 
credulttate delìoientium vtrìum et diflìdentia in 
eas, ex metu damni propri! corporii per occupa - 
tionem qualemcunque inferendì proreniens iuse- 
qaitur. ' ■! i ■■ ' i - 1 ' I ■'■ 

Haec sunt precipua sjmptnmata psichica essen- 
tialia hjpoehondriaoorum ; status bie dlsposiiionij 
animi depressa in lingua communi nomine ab An- 
gli* derivato « spleen a insignitur. Animus Iiic me- 
lancholicus hino inde mutatur in intervalla luci- 
derà,: imo animimi saepe datura praeseferunt. Clar. 
de nevròsibu» seriptores asserunt phases lunares 
magnum in hypochondriaseos , uti in àlìoram mor- 
bo rum nervosorum exacerbationes et remissiones in- 
fluxuni exercere. Hypochondrla non raro solum 
svmptonatibus Spimene psycbicae propriìs seroet 



Un; ti: od b ; Ci: 



roani festa t, vef morbus hunc limìtem per lotigum 
tempori» intervallum non excedit. 

B. Symp tornata apparatns dì gestioni): hvpoclion- 
driaci appetitu saepe optimo licet irregularì, et 
adspectu ex terno laetantur sanissimo; continuala 
tamem querela m medicus audire debet. Post ad- 
suraptos cibo* vel hinc indo tempore coraestionis 
sensum preisionis in regione epigastrica et ten- 
sionìs in reliqua abdominis pcripheria accusant ; 
venter revera saepe infatui- et inter ructus Ha ti in m 
exclusìo, qua causa ilysphoriae universa lis et tor- 
mento rum diversissimo rum, ab aegrìs ndfertur. Tu- 
mefactio in epigastrio et hypochondriis hine inde 
palpatur, gas in intestini! cruciata locum mutantia, 
estensione sua diapliragma iursum urgentìa , sen- 
sum anxictatis pra ecardia lis , palpita ti ones cord il, 
calo rem fugacem superiora petentem producunt ; 
accedunt ad linee non raro : nausea , pvrosis , 
ructus acidi, imo et vomilua muci tenacis acidi: 
Molestia flaluuro. superiora et inferiora versus exi- 
tuin petentium, si via his prnccluditur, sat siepe 
in his aegrjs affecliones nervosas uti: vertigines, 
animi deliquia, frigus ex tre mi tatuai, bino inde et 
spasmos provocai. Ructus per os et flatus inferiora 
versus levameli aegro adferunt. 

Praesentibus bis cruciatìbus adpetenlia ciborum 
tamen illos non deserit, et digeationis munus bene 
peragi videtur. Morbo adirne ad culmen evolutionis 
suaenon pervento, laudabilis in maximo numero ae- 
grorum nutriti», increscénto solo morbo et mate* 
rialcs mutationes organorum inducente, tunc phj- 
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siugnomia ci dice li cani jaduit faciem, et nutrii» 
depravari indpit. Obstipatio alvina saepissime per- 
lina*, coiiiians est cornea liypocliondriucnrum. Exere- 
menta frequentar sunt scybalosa, exerotiune alvi 
subsequente, slatum silura multum emendo lum mu- 
dìco laudani, liìnc ad administranda remedia alvum 
lo [licitanti* continuo illuni adigunt. Àst haee dige- 
ilìunis laesoe >ymp tornata non omnem digcslioncm 
comi Un tur , saepe so lum post usuiti oìborura fa- 
[iiiusorum , pinguìum vel acidorum. Nonnulla in- 
dividuila substantiis ianocentissinus.uli sacoharo, ila- 
tus pere ipi uni, ubi alìinent.-i digeslu diffidila opti- 
me. fcrunt. . n, • . 

C. S> inptomata innervalioncro nervosam peccati- 
tela, deolarantia ndhuc me gii caratteristica su ut 
morbi flatuosi. Innervatiti baco a norma aberrane 
consisti t in liyperaesthcsia sed secondaria praepri- 
niis systematis ganglinris. Haec baliucinationes ma- 
xime modifica tas nervorum tam seusiferorum et mo- 
toriorutn, quom vegeta tivorura produdt, aalionetn 
reflexaro in alias Sultanati» nervosi sphaeras talem 
exercentes, ut vix non omnei organismi parte* sub 
decorso morbi longiorì in compassiunein trahantur; 
bine cel. F rid. Iloffmann egregie . pauciisimis ver- 
bis hypochondriacum describit « praeponendum du- 
u ximuS, quoti nulla corpo ria pars sii, nulla fun- 
» ctio, quae in hoc lordissimo malo non laeda- 
U lur, ac practer iiBluram babeat; et symp tornata 
» Uni gravia tamque plurima sin t ut vi* recengeri 
u queant: adeo ut quemadtnodum febris inler pas- 
"sioiies acuta» prae aliis universali! dici potest 
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us affretti! hoc 


11 numen inter eh fonico» (ustissime 


mereat: n Non 


superAuuin cric mentionem facere 


praecipnarum 


nffectionum 1 scali nm in f ime liane 


hac aberrante 


nervo rum radicatarum, cpiae sunti 




et caloris fugaci», formi cationi», pn 


trina, pulsniio- 


ni a in diversi» corpo ris regioni bus ; 


ler eminentiam 


in abdomine, aslhma, palpitalio cordis, tlissi! brevii 


et sicca, dvspliogin, vertigo, susurru» 






renles jam versus caput, jam versus 
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nae emissionem , secretio salivae, la< 
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affeelionea morbosae orgaiiorum ja 


m respirationii 


jam chyli ficai io nis, uti hepalrs, licn 
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tur. Sensibilità! hypocliondriacorum 
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ut vel minima temperai urne vieissi 


ludo out pres- 
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eadens individua talia ad dejpcratio 




primal. Ceplialaea, agripnia, somnii. 
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muniter boria matutinis pcjus rjuar 




valere contendimi. 




Complicalo haec sym pio mutimi ' i 


nasi ma instrui- 


tur versatili iato et nisi medicus 




stantia; attentissime pensi t et , ex 


hoc labyriritho 


difficillìme emerget. Dirigent illum 





lirnilU ambiguo momenla sequenlia. Muloiio re- 



penti.il ijrmptannium contradMiio; inter phaeno- 
piena subjcctiva et objcctiva; status ongauorum prò 
inorilo afleclis ab aegro lubitorum non abnor- 
mi!, attentio continuo ad propriura morbino Diala, 
fluimu^ue anxius depressi»,.--,.- . , 

D(vi«'o decursus morbi hypachondriaci in certa 
stadi» est irapossibìlU, curo descripta numi phaeno- 
jnena ncquaquam tam extete sitn succidimi, sed 
jam una jam altera functionuoi turbataruro seri» 
morbum instantem praedioit , r . , 

"... -, ..... ,. ,.DUCfl05I9. ; - ... ■ 

, Morbus taro p rotei formis su m mani exlgfc medi- 
ci perspeclionem ad huric dfgnoscendum; fit enim 
taepissirae ut incipiens, rei jam evolutus morbus 
aliquis organicus, sjroptomatibus non. tam manife- 
stis seme t prodens, con fusi onem medie) prodliuat mor- 
busque prò hypocliondriasi, vei viceversa lialluci- 
natio alìqua hypDchondriaca prò morbo . organico 
liabeatur; cavendum igitur n ne symptoraa prò mor- 
bo principali habeatur. » Morbo majoretti evolu- 
tionis gradum adipiscente saepìssime. cum melai*- 
cholia eonfunditur, charaoleres diffcrentiales ntrhis- 
que morbi dubiam diagnosim solrunt sequeotes. 

-! !.., ■ HYPOCIIOHDRIA. 

Exorditur saepissinw ei causìs malerialibu». Hj- 
poebondriacus tnenle serena fruitur, de omnibus 
rejDus, imo de proprio «tatù salina extraragando, 



judicium promplum designai; filimi re»era pati 
tettanlun praesentia aliarum affect torio ni corporea- 
rum , digeslionis turbata», flatuosità! sic. Hypo* 
chondriacos statua, sui consins est ; misericordiam 
totius mundi exposcit.' Hypochondriacas vita sua 
-glorìatur, anxius est tcmporis futuri, limet morlcm, 
a Ot co tua gu incornili favorem, 



Initium sumit frequentissime a eausis immaterin- 
-libai». ■ ■ I". 7 -i. . .. ■. ■ •■< .-.<■ -■! 

Ideee fine melancho lieo rum sunt.in oontrad»- 
ciione tura rcalitaie harum idea rum; plus circa 
-objecta mentalia, haliueinationes illios ideale*, quam 
corporea* veraantur ; praeter an ornai ias psychicas 
syrap tornata morbosa alia non deprehenduntitr. 
Mclancholicus -de nullo conqueritur morbo , ubstu- 
pescit et admiratur alins illuni negrum putantes, 
mclancliolicus indifferens est erga ornne, adrersalur 
rem antea i praedileotam;, ause tantum ideae:fixae 
iiriàt, omnia imo «t proprìam vitam od idcam suam 
adimplcndam exponit; lune magni ad suicidium dis- 
putilo, i • i'.' ->■;■'. -l'i i -j.i! „ , .ii..i«i* 

AET10LOGIA ET K OSO GENIA 1 

Maxtmus numerua ■ morbonim. chromeorum ih 
«rolutione prima prò hypoohondrja habetur, canta 
liujus frequentissima confusioni* inveii Hur in dilli- 



illius cnn alterati uni bua organici! divcrsanim «ir 
■eerum. Morbi vero frequentissimi, sub Torma lij- 
pociiondriae in inferi tia ause evolutionis originerò 
surnentes, sunt sequentes : morbi organici ccrebri, 
medullae spinalis, cordi* et raso rum majorum toe- 
lamorphosea organica e, calcali biliosi, tienili, scir- 
rhus ventricidi et pancreatìs, stcnoscs mtesttnorum, 
scrofulosi* mesenterica, diabete*; sed frequentis- 
sime in ci pieni tuberculosis origine sua valde obu; ti- 
ra semel prodens sub facie hvpocliondriae organi- 
ami deslructionem occulte moliens medici»» etiam 
c*pertissimum non raro deeipìt. Quod attinsi mo- 
mentum dìiponens ad iriorbum de quo loqùiinur 
icxperientia Conftriuntum est aetatem provecliorem 
«iter . art n um /\o et So huio morbo sunime ornino- 
lo per emine ntiam obnoxiam esse, et nunquam an- 
te aetatem virìlem forma cognoscibili evolfitur. 

Prue valcna constilutio abdomirialis scu nrgnnorum 
nbdominnlium prae aliis in cvolutione ubreptorum 
praedominium momentum livpochondriae gcneLicum 
valde favorabtle sistit , probabilìus ca ex ratiunc 
quod crntrum systematis gangliaris hìc sedem iuam 
agnoscit et relate ad reliquum svstcma nervosum, 
sphaera gangliaris liic loci praeponderat. Hacc con- 
stitutio torpori» communìter cum perfetti ori cvo- 
lutione f/stematis venae portarum in nexu inti- 
mo versatur, el hoc momentum medico* mul- 
tos ad opinion em hjpochondriam ejse morbunt 



dum duxit; negari certe non 




tionis in systemate venae portarum inductat, sta- 



mi per hai formala* ad quas aetas virili? minine 

liisponitur, qua pcregrinus stimulas irritai», in ner- 
vos abdominales intluere poase, et praesente dispo- 
sinone morbosa, in inncrvationc peccante ncrvorum 
consislens, bypochondria ctiam in pracvalenlc ve- 
nosilale fonletu pari iculn rem ngnoscere potcst, nac- 
que ex causa ctiam individua hacmorrhoidibqs sub- 
jecta morbo bue non raro oblectantur. Individua 
ad_ypoclionilriani dispositi! sunt constilutionis corpo- 
rcac laxoe, spongiosac; hinc elioni cel. Frid.lloffmann 
ubi de malo flotuoso loquitur egregie adnotat * Ob- 
li noxii porro buie affuctui sunt, qui habituni cur- 
ii poris spongiosum, mollein , laxum, et vasa esi- 
li bora ubtinuerunt prae iis, qui corporis ilrictic- 
ii iis sunt ii — Hypochondriasis dispositionem hae- 
reditariaut contemplando, ha ec nequaquam excludi 
potcst in tantum, in quantum observ^tione quoti- 
diana evictum est, quod parcntcs constilutionis debi- 
lioris, sic dictac ncrwsae, similcm conditionem sjste- 
matis nervei, et nascentibus imprimunt n dos sano 
" non mavimae jucunditatis , et lev a natura non 
11 optime sancita a ! 

Causarum excitantium farraginem exam i nani i bus 
ante omnia liic ndvei- leu dura est, jam primis a puc- 
ritiae anni», educatone nimis effoeminata et molli, 
praecuci adstriclione virium nervosa rum per oda- 
clionem nimis strictam ad tempus, quod per exer- 
r.itium functionum muscularium evolutioni corporis 
et roboris sistemati} nervei inevitabile csset, ad 
sludiorum operam navandam impenditur, bino siste- 
ma nerveum prae aliis corporis partibui magi* 



eroi vi tur , aliis spbneris torpori» in evoluitone rr- 
t ardati» persistenti bus , basii ponitur prò bjpo- 
cbondriae, seriori tempore, genesi. Genera ti m omnes 
influxus, vel deficiente sufficiente, vel nimio sti- 
mulo in systcma nerveum debilitando agente», 
orìgini h vpcreocncsiae gastriche sunt amici. Morbum 
etiam nominarmi « letterato rum n quia docii prae 
aliis lise prerogativa lupocliondrinca gaudcnt. line 
et aline occupatiofles necessario modo cum vita se- 
dentaria nbsenlia raotus activi in aere libero in 
unione exislentes, unilaterale facullntum mentolimn 
eicrcitium catisae et praedispoiicntes et excitanlcs 
principalcs suut, bine icribae, nautne, tc*toreS, Su- 
tores, sartorcs morbi Knjul frequenles viclimae 
evadunt. Alius fons bypocliondriac est lectio libro- 
rum medicinali uni, bina lectorcs lì bruiti m medici- 
naliuin populariuro, mediciime candidali , out me- 
dici juveties, pliantasia alacriori donali freijiieiiter 
liuic morbo subjiciuntur. Sed nulla cnusnrum me- 
moratarum in producendo morbo bypocliondriaco 
est tam cflìca*. nulla irritabilità lem systematis ner- 
vei ita exaggerat, energiainque illius infringit, .piam 
animi patbemata deprimentia, noctes insomnes Irans- 
actae, nostalgia , desiderium abcujus scopi dul.ir, 
praeprimis in amore, attingendi, speculatone» ma- 
terialcs cum successu fallaci susceptae, qua non 
absimile momcntum excitans tenendum est, transi- 
tus vitac generis antea activi in ominosum et gu- 
lac sacrificia continua. 

Vitale priucipium systemalis ncrvet practerea dc- 
bilitatur , nec non predisponi tur ad morbum 



didimi: escessn in Venere, praecìpue turpi actu 
masturbalìon?, m or bis vires universales praeprimii 
orgHiiurum abdominalium éxhanrientibus uti diar- 
rlioea, dysenteria eli ronica, haemurrlingiì», frbribus 
intermittenti bus eie; sed in simillbus dwumstun- 
tiis non praetereat medieus in vesti gntion etri peni- 
tiorem Introni organorum instituere; an non resi- 
dua ijuncdau) processili pnlhologici exantlati adhuc 
sub cincrilius gliscenlia bvpocbondriam aemulanlur? 
Organa digestioni* ilerum ilernmque cibts digesti! 
difikilibus, flatus excitantibus, farinosi;, ■iriditj pin- 
guibus onerata , ex alia parte influxus organorum 
digerenlium vires debililantcs , uti; jcjunium fre- 
quens, abusus polulenlorum tepidorum aut calido- 
rum, remediunim purgniiliiim furtiurum, aut eme- 
ticorum longiori tempore nsilalorum saepe pro- 
vocant livpocliondrinm. Aastalis tempore, et in re- 
gìonibus cnlidiorìbm sanitale relative perfectìore , 
quam in regiom'bus frigidis et Meme pollent. Nec 
exantliemata, sanguinis fluxus baMluales supprcssi, 
absque noxa, in systeina nerveum influendo, sjrm- 
bulam suam in individuis ad iioc maliim dispositis 
provocandum conferuut. Sed uti omnes nevroscs , 
ita et iiypochondria cbaractcrc gaudet fallaci simu- 
laliouo semet maniTestandi , et ingeniojissime mo- 
ne! vir de nevropatiiiis ccleberrimus scriptor dum 
dicit «eum hjpochondriaco amicitiam, aut socie^ 
ntatem fòvere non tanlum taediura sed et peri- 
li culum vitae in se involvitn : > - " ■'■ ■ '" 1 1 
Quam perspicuae sint rausae remotte, et facile 
ilUu numerare, ila difficile negotioro sistit caustrm 
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proxirnam id est naturala hypod.ondmc enodare. 
liti in omnibus ncvropatliiis quood cantra naturam 
in tenebri? veraamur et SalUm con jec tu rare licei, 
ad probabiHtatent aliquani solum assequendam, non 
aliter tane de hypachundria censo n dura est. Nulli» 
tortati ert morbus minori numero hypothesium re-i 
fortus, quam morbus de quo (ermo est; omni enirn 
tempori) perìodo regnans «chola aliam atque aliam. 
nosogeniam hypoeliondriae principi» theoriae suae 
convenienti bus adaptavit. Ex quibiu theorììs p*u- 
casadducere liceat: cel. Gallen, Bocrhaave, Kcinps 
in. infarda orgailorum abdominalìum, in obstru- 
ptione atatibusqiie venarum pra e primis puri» rum, 
uec non rei tu (ione faecuro naturarci hjpucliondriae 
quaesi veruni. Schola cui. Stalli et ejus eiieclae, 
hjpochondriam ex prar valente venosi tate aangut- 
nb explicarunt, suffulcientcs suam theoriam argu- 
mento ilio ; frequentem hypochondriae combinat io- 
nero cum liaemorrhoidibus et arthritide. iuvenire: 
non sufficit haec hypothesis ad expticanda omnia 
phaenomena morbi, dein nec omncs hypuclunidria- 

« sunt hacmorrhoidarii. Frid. Hoffmann supposuit 
in byp odiami ria affcctam esse tunicata muscule- 
rem inteitinorum, hanc nimirum in quibusdam por- 
tionibm spastice eontraotam statuena incedentem 
curii prati valente spastica extrieatione gasium; seti 
nae theoria «dura (dì qua symptomata explicantur. 
dein ri hoc statulum ventate non detti tue retar, 
lune omnit colica flatulenta deberet esse hypoehon- 
dria, dein non omnes iivpochondriaci ftatuientia 
crucianlur, tandem remedia antispasmodica et car- 



minutivi morbum tollere dtlieretiL quod Umen non 
observalur. Aliì in prneva lente muci generatimi* 
et debilitale inlesti noni m causarti invenisse anlu- 
mant, sed effectu Ialino tur. Ve rem quidem est de- 
fatigai! lem esse hypo eh oli fi ri a co rum digeslionem , 
atd inter digeslionem lardain, laboriosam et hypo- 
chondriam idcnlitas non intercedi!; dein non «li- 
stante dinicultatc digest innis pcrogeudae liorum ne- 
groruni, ciboi avide adpelunt, nutritio ntsi morbo 
jnm vnlde adulta snt laudabili! est. Clan Broussais 
tenebat gastro-enlerilidem chroiiicnm prò bypodioiv- 
dria, sed quare non est orcinis gaslro-cnterilis lenta 
hypochondria ? quarc cura antiphlogistica Ivypo- 
chondria ex organismo no» cvtllilm .' l'ntln'bijia 
svstemalis nervorum reeentissimis tcmp«ribiis in 
nexu cum pbysiologia ejus magis exculta. Polhologi 
super his auxiliis basim siruentes sedem hvpocbon- 
driae ad partem centralcm systemalis nervei pri- 
mariati] nimirum ad ceribrum et sccundariam ad 
sistema gangliare religant, et in svagante seniibi- 
lilate, in liypcraesiticsia ps-vcliica rum bum lesidcr* 
conlcndiint et revera baco tlieoria majori cum pro- 
babilitnte aymplomntn occurrentia evolvere sinit. 
ÌVnm in ornili morbo . affectiouc pluriiim organo- 
rum codem tempore laborantium in scenam prò- 
deunte, punctum aliquod centrale radices suas in 
pci'ipheriam diCFumlcnS exquirere opus est. Si pcf- 
pcndìmus incipienlis hypocliondrine, qua morbi ad- 
irne purac nervosi jiliaeiiomena, nonne primu MA*- 
mento in oculum cadunt il la affcCIac pnrlis ccn- 
Iralis sj-stematii Nervosi , raenienl,' judteWm /'Ani- 



munì regenlis? <|uid enim est disposino animi nini», 
quid il Jet morositas, tristitia, timor morlis, an*ia 
sensaiio temporis futuri? quid illa continua loqua- 
cilns de proprio morbo, quid diftidentia? quid prac- 
tensio eompassionis consuciorum in stallini auum 
pa litologi cu ni '.' quid increseente malo impotenti! 
aliquid sive spirituale flit aut corporeutn moliendi? 
quam influxus lunctionis cerebrali* perversila! An 
non et transitus morbi liypoohondriaci in alios 
morbus liane opinionem confirraant? Frequentissi- 
mi autem morbi, sed jam magi» periculosi sunt 
melancljolia, rarius monomania quo! pio m urbis 
consecutivi* hjpocbondria agnoteit. Alt quaeri pos- 
se!; ubi est Ioni ^mpUHiuium appanilus dige*iio- 
nis et aliurum innervaliunem peccaulem denion- 
straiilium inveniendus V An non sudicioni ratio in 
sede primaria revera sjmp tornati bus allaiis longiori 
tempore peralaulibus seme t explica n te fundatur? 
An ex limili fuuctiunU centrali! a recto [ramile 
dellexione reliquae par Ics sistemati* nprvei efft:- 
clum bonum persentire possunlV quid autem mirimi 
si cerebrum in fupctiqne sua turba tura in nervos 
medullae spinai js mnluro exercet in fin vi un, et haec 
duo unila s vste ma ncrvosum gangliare, mn\ima prò 
parte in miniere suo exerendu , organa abdominn- 
lia vitae vegctalivae inservientia ncrvis prospìciens, 
a parti bu» centralibus dictis directum a via solita 
deflecUt'; Jam vero observaraul symploniata affé- 
ctionis cercbralis scraper rcliquarum sphaerarum 
adfectionem morbosam praecedere. 
De cursu itaqua tolìus morbi in unum conce - 
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plum redaeto, tptoad sedcm ri naturarli morbi eum 
maxima prò Labi li tate statuì palesi Irypocliondriani 
in svslemate nervosa radicein primariam figerc, ad 
iiuod confi rmandum sequenlia argomenta adferre, 
mibi non superfluum esse videtur: 

L Mnximus numerus causarum hypochondriae 
evolutioni fa venti urn dircele in sy sterna nerveum 
influmit. 

II. S^mptomatum omnium in Jiypocbondria ob- 
servandorum ebaracter fugax et versatUis, quae ini- 
tio morbi rarissime altcralìonem aliquam loealcm 
qua causar» agnoscunt, optime ex considcratione 
morbi naturae nervosac cnodatur. 

III. Praetcr sjmp tornata localia comitantur hjf- 
pociiondriam phaenomena psichica sopra enume- 

IV- Distractio moralis, dcrivatio opc impressio- 
nimi amocnarum mornlium psjcbica induala, cru- 
ciami livpochondriacorurn lenicndi optimum eiL 
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/. Reyrates tunl morbi aui faciltime simi- 
lari passoni: :' "■ ■■ f '■ <■'•■ •■■ >' '' ' ■ 
//. Hrpochondriasìs et hysteriasis lolum for* 
dìfferunt. ;: : "" 



i.. !•/('■■ Scro/ulosis est morbus primaria* sangui r 
nìs- non vasorum Ijmphaticorum. ., .. . , c ,. , 

IP. Curam morbòrum expectatiram medici ju- 
venes valde ntgligutìi. : ' ,; ' -"■ ' 1 

y ■ Observalia clinica est fundamentum oituiu 
medìcinue praclicae empirico-rationalit. \ . , , 

yj. 'Trnclamen morale nevrosium cum tracta- 
mine diatonico morbonUn phlogistitsorum compara- 
ti poiest. 

FU, Summum inter genitalia et oculum com- 
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